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ただ今ご紹介いただいた上里(あ が り)です。今 日は朝からご苦労様でした。もうすっか り疲れ









最初はスライ ドでやろうかと思いま したが,スライ ドでや ります と皆さん書 くのに努めますので,
頭の方が回転 しません。だか ら,頭で聴いていただくとい うことで今 日はプリン トを用意 しました。
私は40年余教師をやってきま したが,必ずプ リン トを作って配 りました。それだけは誇ることが出
来ます。毎年同じものはや りませんで した。それ と,授業の10分前には必ず教室にいました。心理
臨床家になったときに身をもって教えられたのは,時 間を守るとい うことなんです。クライエン ト
が来て待ってるのに先生が来ない,こ れはなかなか大変なことです。やはり少なくともちょっと前
に来て,廊 下に首を出して 「○○さん どうぞ」とい う声かけがものすごく大切なんです。セラピス
トが遅れると,後の治療的な人間関係が大変難 しい。授業の場合でも,プ リン トを配ることと,10
分前に行 くとい うことだけは守ってきました。
1自 分史一パーソナ リティの原型
私自身,小 さいときか ら枠に填 められました。私の家は本当に小さな地主です。田んぼと山があ
るとい うだけのことなんですが,地 主の長男です。そ うす ると,幼い時から弟たちとは全然待遇が
違 うんです。兄弟は今でも私 を責め立てます。r兄貴は別格やった。俺たちは差別された」と。しか
し,実 は私も鉄板の上に猫が置かれるようなもので した。小 さいときからしつけを強制的にやられ
ました。例を挙げると,3歳 のときか ら,お正月に人がご挨拶においでになると,爺様 と親 と私が








を食べるのに,こ れだけ醤油がいるとい うのが分か らない奴は,家 の財産を滅ぼす」 と言われま し
た。3歳4歳 の子どもにそんなこと言われても,ピ ンと来なかった。だから食事の場は嫌で逃げ出
したかったんです。
儀式やルールを教えることをかな り厳 しくされたのですが,勉 強に関しては何にも言われません
でした。だから,小学校の成績は2と か1と かそんなもんです。ほとんど勉強しないで遊び呆けて
いま した。その意味で私は,ち ょっとやればここらあたりに来られるとい うサンプルです。皆さん
も少 し努力すれば,私 よりも上に行ける可能性があると思います。
中学2年 生の時に股関節炎をや りま した。 これが私にとっては人生の転機にな りました。夏休み
にプールに泳ぎに行き,プ ールの側にある木に飛びついて皆で遊んでたら木が折れたんです。それ
でお尻を打ちまして,股 関節炎症が起こったんです。その時家には全然平気で帰れたんですが,何
週間か後に炎症が起こり,結局2年 間闘病生活をしました。1年間は寝たき りで した。ス トレプ ト
マイシンとい う薬は,当 時アメリカ軍が持っていたので,親 父が走 り回ってこれを手に入れて,こ
れで私は生き返ったようなものです。何回も危篤状態が続いて,こ れのせいで生きられたとい うこ
とです。そ うしているうちに,別 にたい した治療もしないのに,な ん とか抜け出 して,股 関節 も固
定しま した。一応落ち着いてきたので,次 のリハビリを始めましたが,ま ったく立てないんです。
もちろん歩 くこともできません。私をずっと看病して くれた人とお手伝いさんが両脇に肩を貸 して
くれて,歩 く訓練を何ヶ月かや り,かろうじて歩けるようにな りま した。




てくださったおかげで,1年 半しか行っていないのに中学を卒業しま した。私のどこをどう評価 し
てくださったのかわか りませんが,1年半の勉強だけで出していただきました。 これがなければ今
日の私はありません。
ス トレプ トマイシンで回復 したとい うことに関係 して,皆 さんに考えていただきたいのですが,
臨床心理を学ぶ人は,薬 の勉強をもっとしなければいけないと思います。カンファレンスで,あ る
いは ドクターやナース との会話で,薬 のことを知らなければ会話にまったく入れません。新薬の開
発は,も のす ごく意味があります。例えば結核です。私たちが若い頃には,結 核は若い人に一番多
い病気だったわけです。 ところが今は,結核はほとん ど問題にな りません。治療効果のある薬が開
発 されたからです。らい病 も,特効薬が開発 されま した。皆 さんが一番関心ある精神障害で言えば,
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最初の抗精神病薬のクロルプロマジンです。フランスでジャン・ドレという人が1952年に開発 され,
患者さんに用いて大変効果をあげま した。加賀 乙彦さんとい う著名な作家で精神科医がいます。最
後は上智大学で臨床心理学を教えた方です。加賀さんがこの ドレの所に行って勉強 して帰るまで,
日本の精神医学では,「この薬で統合失調症が治るはずがない」 とい うのが定説でした。 ところが,
加賀さんが向こうに行き,実 際にやってみると,驚 くべき効果があって,そ れまでは統合失調症は





です。お金のことなんか全 く考えないで,お ふくろに本を買ってきてもらって乱読 しました。ほと
んどが文学作品です。いろんな本を読むことを1年 半 くらいしていました。考えてみると,今の私
にとって肥や しになっているのかなと思います。
高等学校は進学校で したが,こ こでの生活は勉強漬けで,今 考えるとよく続いたものです。臨床
心理をテーマ とするのは大学へ行き,医学部へ研究生 として入ったことが一番大きかったと言えま
す。医学部では外来や病棟の患者 さんのケアがあ り,教育があるわけです。 こうい う大教室で,医
学部の学生80～100名を対象に精神医学の授業がある。私はスライ ドを映した り,図表を掲げるこ
とをや り,それか ら研究なんです。大学病院は,8時30分から外来で,そ の前に病棟のぞくわけで
すか ら,ものす ごく早く出てきて,夜遅 くまでやってます。加賀 さん曰く,「心理はゆった りしてま
すね。小説が書けます」。彼が上智大学へ行 く時のデューティーは,3日出勤,4コマの授業だけな
んです。今までの生活から比べると本当に天 と地ほ ど違った。それで彼は小説 を書き始めて文学賞
をとってい くわけで,忙 しさの量と質がかなり違います。
いくら理論的なものをしっか り持っていても,患者 さんに対して対応できなければいけません。




んが,そ れ以外の技術が乏 しい人がいます。医学部でびっくりしたのは,例 えば,ね ずみとか猫に
電気刺激を与えて,外 傷 ・後遺症を起こさせ,そ の後で解剖 して開けてみる,あ る部分を取 り出 し
てプレパラー トを作るわけです。そのためには染色ができなければいけない,顕 微鏡で覗いてスケ
ッチが描けなければいけない。そ うい う技術,研 究の方法論をしっか りと学んでいます。私は医学
部で本当にいろいろ技術を教わ りま した。
その後,心 理学の大学院に戻ってきましたが一番困ったのは,臨 床心理の先生がい らっしゃらな
いことで した。今はどの大学院でも4,5人以上い らっしゃいます。当時,昨 日まで発達心理の先生
だった方が突然4月 か ら臨床心理学の担当になるな ど今 日ほど専門が分化 してお りませんでした。




了するまでに翻訳を1本 出そ うとい う目標を立てま した。 ドクターの1回 生で語学に優れた方がい
らして,そ の方に指導 していただいて,誠信書房からシャーロッテ ・ ビューラー とい う人の 「心理
療法一治療における価値の問題」とい う本を出すことができました。これは私たちにとって大変な
苦行で,恥 ずかしくて穴があったら入 りたいようなものですが,ま とめるとい うことは非常に大切
だと痛感 しています。皆 さんにも是非やってみませんかと言いたいのが,ま ずは学会発表です。不
十分でもいいから発表 したら,い ろんな人が聞いて,コ メントして くれます。 これを肉にしていけ
ば,成長につながります。私たちも翻訳を出したおかげであちこちか ら手紙が来ました。「お前さん
たちのこの言葉の翻訳は間違っている」。読み返 してみると確かにそ うなんです。辞典の最初の言葉
をあてはめる翻訳なんて駄 目なんです。ものすごく恥をかきましたが,私 たちにはなんとなく 「や
った」 とい う感 じはありました。
私は医学部の研究生のときから,週 に一回精神科の病院に派遣されていました。そこで私が専 ら
振 り分けられたのが重度心身障害者(児)病 棟でした。患者 さんは,言語でのコミュニケーシ ョン
ができない,動 作も不十分で自由に動き回れません。そ うい うところで私たちに何が出来るで しょ
うか。この人 と1週間お付き合いした らどうですか と言われて何をしますか。食事はきちっと食べ
るもの とい う考えが私の中には出来上がっていたので,重 度心身障害の子 どもの食事に付き合 うこ
とは私にはカルチャーショックでした。まともに食べ られ る人はいないわけです。手づかみで食べ
る,ご飯が下にもいっぱい落ちる,そ うい う食事です。ここでは私は何が出来るんだろ うか,と 随
分悩みま した。残念ながら何にも出来ないのにお金だけは頂 くわけですね。ちょっと皆 さん胸が痛
くなりません?重 心の病棟にそ うい う思いが随分ありま した。最後に私何をした と思われます
か?あ るんですね,ち ゃんとやれることが。重心病棟に院内学級があるわけです。学校の先生は黒






大学院の ドクターに上がった時に,あ る日突然,ト イ レで大先生にお会いし 「ちょっと来い」と
言われま した。先生の部屋に行った ら,「お前は明日からあそこに行け」と言われました。当時広島
大学には教養部があ り,そこの教授が,「お前さんがほしい」と指名 してきたのだそ うです。私はそ
こで学生相談を担当することになりま したが,学 生相談が何か全然わからないわけです。結局,5
年間学生相談の専任 を務めましたが,最 初はどうして良いかわか りませんでした。そこで,い ろい
ろあが くと同時に,先輩に教えていただこうと,京都大学の石井完一郎 さんとい う方を訪ねました。
当時,京 都大学では学生相談 と言わずに学生懇話室 とい う制度を設けていました。そこに3名 の専
任相談員がお られ,こ の3名 がとてもユニークで,ま ったくタイプが違 うわけです。その中の1人
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が石井完一郎先生で した。 この方は基本的にはロジャリアンです。ロジャースは,人 間学派の初期
の代表的な人物です。石井先生は,ロ ジャースの教えを学生相談で実践 された方で,日 本の学生相
談の草分けです。
なぜ京都大学に学生懇話室ができたのでしょうか。京都大学は元々,基 本的には学生は紳士であ
り自分で悩んで自分で抜け出していく,学 生は悩めばいい とい う考え方の大学なんです。学長が入
学式で 「大学は人生の修羅場だ」とお話になるような大学だったのです。変に手助けをして学生の
自律性を損ない依存性を高めてはいけない とい うことで,学 生相談に反発がものすごく多かったん
だそ うです。 ところが,当 時の京都大学の総長が平澤興 とい う大変有名な解剖学者で,総長 自身が
旧制高等学校の時に神経衰弱にかかった経験から,そ うい う時に学生のたまり場があって,こ こへ
来れば 自由に過 ごせ時間が使える場があった方が良い とい うことで,学 生相談ではなくて学生懇話
室とい う形でお作 りになったんです。そこに石井先生がお られま した。石井先生は,ま ったく無私
で,私 欲が無い。出世 しようとか,有 名になろ うとか,収 入を多くしたいとか全然そ うい うことが
ないんです。当時の私は,大 変驚き,カルチャーシ ョックを受けま した。 よくよく考えてみると,
石井先生はクリスチャンなんです。第二次世界大戦に行かれて,今 で言 うミャンマーで本当に草の
根や動物を食べて生きたとい う方,地 獄を見た方なんです。そ うい う方が帰って来 られて,京 大の
助教授 として,学 生懇話室で専任でおや りになっている。やは り,医療 とか福祉で働 く人には,宗
教や哲学がないと難 しいのかと思った りします。石井先生にはそれがありました。お宅に学生か ら
かかって くる専用の電話があるわけです。24時間かかってきたら必ず対応なさる。亡くなる前は,
病気で血尿を出しなが ら電話をお取 りになっていた。私は家に帰った ら絶対 と言っていいくらいク
ライエン トとの対応は しません。石井先生ほど真面 目ではあ りません。何でこんなカウンセラーが
出来上がったんだろうかと思 うくらいのす ごい方で した。
石井先生に教わったことは,い わゆる神経症だけを対象にしたのでは学生相談としては適切では
ないとい うこと。そこで,進 路,単 位の取 り方,性 格,生 活,い わば 「よろず相談」をベースに学
生相談を始めました。技術はともかく一生懸命対応 しました。私には年賀状が約900通来ます。学
生さんか らのは卒業 してしまえばどん どん減っていきますが,何 十年前に学生相談室で出会った方
からの年賀状が結構た くさん来ます。それが私への一つの評価だと思いながら,あ りがたく読んで
います。何やったかわか らないけど,対話だけは夢中でやった,とい うことを今でも思い出します。
私は,上 司に恵まれま した。研究室は教授が1人,助 教授が1人,2人 だけです。教授の方が全
く自由人でした。何をやっても怒られたことはあ りません。そして名前を貸 してくださるんです。
こうい うことや りたい と言 うと名前だけ貸 してくださって,科 学研究費を申請して,通 ったらお前
勝手にやれ と言って,自 由にや らせていただきま した。例 えば,「留年の問題」とか 「大学における
自殺」などをテーマに科学研究費を10年くらい連続 していただき,自殺を専らやっている方にメン
バーに加わってもらい,一 緒にや りま した。その時出来上がった仲間が,い ろんな意味で刺激にも
な り,サポーターにもなりました。1年に1回,メ ンバーが集めたデータを持ち寄って2泊3日 の
合宿をや りました。そこで,本 当の意味での本音で語れる仲間が全国に出来て,そ の人たちとわい
わいやってると元気になるんです。また一年がんばろうよとい う感 じになります。皆にどこで合宿
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や りたいかと聞くと,み んな温泉なんです。いかに学生相談な り研究者がくたびれているかとい う
ことで しょう。
その仲間が今,学 生相談研究会議を作っています。それを作って命名 したのが,村 上英治さんで
す。学生相談研究会議は,国 立大学を中心に学生相談をやってる方々の集いです。河合隼雄先生,
村山正治 さん,田 畑治 さん,京都の藤原勝紀 さんも仲間です。河合先生は凄いなと思ったのがこの
グループの合宿でした。数学の出身で心理学のベースはないが,優 れた臨床家におなりになった。
単なる臨床家ではなくて非常に広い分野で活躍なさいました。河合さんは,こ の研究会議で一番前
に座 られます。一番前に座って,退 屈すると寝てしまいます。あの大きな体で,い びきかくわけで
す。発表する者は大変です。大先生が寝てグーグー言ってるわけです。河合 さんは関心が無かった
り,退屈 したら寝て しまいます。私は,ビ ックリしま した。 こんな失礼なことは しないよう躾 けら
れてますから,そ こでは絶対寝られないんです。しか し考えてみれば,これが自然の理でもあ りま
す。
皿 先達に学ぶ一モデル,相 談相手,指 導者
私はた くさんの方々に教えを受けま したが,4人をご紹介させていただきます。村上英治先生は,
もうお亡 くなりになった方ですけども,ロ ールシャッハ とかTATを日本に持ち込んで研究なさった
臨床家です。広島で合宿をや りますと,村 上先生はお酒がお好きで,お 酒をお飲みになると,最後
に担いで帰るのが私の仕事です。村上先生のお酒は,自 分 も楽しいけど,人を不愉快にしないお酒
なんです。楽 しみなが ら人にあるものが伝えられる,村上先生はそれが出来ました。村上先生は,
附属小学校の校長 をおや りになって,小 学生に月に一回お話をするわけです。全校生徒,1年 生か
ら6年生までです。これは大変難 しいです。小学生は分からないとす ぐ反応が出ますから,も う本
当に勉強 しておられま した。驚いたことに,生 徒の名前を全部覚えているんです。時間がある時に
は校門に立って,「○○君おはよう」とおっしゃるんです。そ うしたら生徒の顔色が変わ ります。こ
れをおや りになっていました。 ともか くこれだけ人方破れで,人 を傷つけない方で した。学ぶこと
の多い方で,こ れまで会ったことのないパーソナ リティの一人です。障害児のケアを非常に熱心に








成瀬先生は,た くさんの臨床家を育ててお られます。 日本で一番た くさん臨床家や研究者を育てた
のではないかと思います。私は助手の頃に,成瀬先生に催眠を学びましたが,そ の縁でいつの間に
か成瀬先生の弟子とい うことにな りま した。成瀬門下生は帰属心が強いのに驚かされます。皆一致
協力 してあるテーマをやる,そ うい う風土を持った研究グループです。成瀬先生は,驚 くべきこと
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にいっぱい趣味を持ってるんです。研究,教 育,臨 床がものすごく忙 しいのに,趣 味をたくさん持




村上先生は,日本における精神病理学のパイオニアです。岩波全書で 「異常心理学」 とい う本をお
書きになっているが,こ れは実は精神病理学のことです。 ところで,村 上先生は講義が上手とは言
えませんでした。マイクがない時代ですから,大教室の100人に声が聞こえません。皆が耳を澄ま
せて,リ スニングするとい う姿勢がなかったら,村上先生の授業は出ない方がいい。 しかし,現在
京都大学で内科教授 をやってる中尾一和 さんは,長 い文章は理解 していないけども,時 々話をされ
た言葉,これが大変刺激的だったと言ってます。こちらの姿勢如何によって得 られるかが全然違 う。
まさに昔の大学の先生です。課題意識をもって出席することが大切だ と痛感 します。
京都大学では大橋博司とい う大脳病理学を専門にな さる方の外来に1年 間出て,カ ルテを書きま
した。大橋先生は多くの言語を自由に操ることができる方でした。ディスカッションもでき,翻 訳
がたくさんあります。外来がユニークで,1ケ ース終わると翻訳を始められます。フランス語の原
書を開けて1ペ ージ翻訳するまで次の患者を呼ばせないんです。看護師 さんがオタオタす るんです
が,断 固としてやめない。私は,当 時は英語 とフランス語 とドイツ語をや りましたけど,どれも適
当に しかできない。大橋 さんはベラベ ラで喋るわけですか らカルテが書けません。後で,「これなん
ですか」 と聞きに行きました。何回も同じ単語を聞いてい ると分かるようにな ります。分からなけ
れば聞けばいい。1年間,週3回 のカルテ書き陪席 をずっと担当させていただきました。
さすが と思 うことの一つに,科 の全員に 「原典にあたれ」が徹底 していることで した。現在は翻
訳本がいっぱいあ りますが,違 った訳もあります。だから,書かれていることを信 じ込むのではな
くて,こ れは本当か,正 しいのかなと原典に戻ってみることが大切だ と思います。特にフロイ トの
訳は,個 人個人の好みが違 うし,偏 りが結構ある。 日本でフロイ トを最初に訳したのは,高 橋義孝
とい うドイツ文学者で,精 神科医でもなければ,心 理臨床家でもないんです。そ うすると,結構間
違っていることがある。
京都では,週 に一回哲学の先生を精神科に呼んで,ハ イデガー 「存在 と時間」な ど哲学の原典を
読んでいました。精神病理学を徹底 してやろ うと思 うと,哲学まで戻 らなくてはならない。哲学の
坂田徳男先生をお呼び して,一 から教えていただいたんです。無駄のように見えるけれ ど,いつか
どこかでそれが花開いてい くものです。
村上先生は,「暇があったら病室へ行け」とすごくうるさく言われました。病室へ行って何をしろ
と先生はおっしゃったんでしょう。一つは,患者 さん とのコミュニケーションです。患者 さんの所
に行って座っておけ。そ うす ると患者さんが 「あんたは何者か」と聞 くわけです。そこから,患者
さんとの絆を作 る,あ るいは信頼関係を作るとい うことです。 もう一つは,観 察です。患者 さんを
観察 することから,患者 さんの診断が始まるわけです。扉を開けて どうい う入 り方をするか,ど う




村上先生は,「希望が薬に勝る」とよく言ってました。私はフランクルの 『夜 と霧』を思い出 しま
す。『夜 と霧』の中に,ク リスマスが近づいてくると,囚われた人たちの死亡率が下が り,ク リスマ
スが終わった途端に死亡率が上がる,とい う話が書いてあります。クリスマスにはアメリカ軍が来
て,解放 されるのではないかとい うウワサが強制収容所に広が り,死亡率が下がるんです。やは り,
何か希望が持てると抜け出せ る。三浦綾子 さんの 『氷点』 もそ うですが,希 望が持てると生きられ
ます。
W本 を読んだ り,いろいろな体験をすること
患者さんが書いた闘病記 も随分たくさんあり,そ うい うものもぜひ読んでいただきたいと思いま
す。
まず,三橋節子さんです。滋賀県の大津にこの方の個人の美術館があ ります。35歳でお亡くな り
になったんです。 この方は絵描 きなんですが,こ れか らとい う時にがんで右腕 を切除 しなければい
けなくなりました。彼女は術後3か 月で左手で絵が描けるようにな ります。病院でがんばって,左
手で二人のお子 さんのために絵 を描き,母 の願いを残 しました。右手の切除 ・転移などの絶望に打
ちのめされることなく,『三井の晩鐘』とい う傑作を左手で描いて亡くなった方なんです。この例の
ようにマイナスをプラスに転 じることは結構出来ると思います。
シュビングの 「精神病者の魂への道」とい うのは大変古い本です。1940年に出版 され,日 本では
みすず書房から訳が出ています。その中に,ア リスの症例があ ります。アリスは統合失調症で,い
ろいろ治療をしたけれ ども治療のしようがなく,だんだん荒廃状態になっていくことが予測されて
いる患者 さんです。一 日中ベ ッドの上で寝ているわけです。 こうい う患者 さんが劇的に治り,結婚
までする。本当にあったのか,統 合失調症なのかと大論争が起こった症例です。シュビングは,精
神科の看護師さんで,精 神分析のオ リエンテーシ ョンで訓練を受けた方です。本当に閉じこもって
しまっているアリスのもとへ毎 日椅子を持っていって30分ほど座っているわけです。何 日かたった
時に毛布がここまで降 りてきて顔が出たのですが,そ の時は何 も言わなかったそ うです。それでま
た次の 日行ったら毛布がここまで降 りてきて,「あなたは私のお姉 さんなの」と言ったそ うです。「何
でそ う思 うの」と聞いたら,「あなたは毎 日そこにきて座 っているじゃない」 と言ったといいます。
なぜこのケースがいい方向に展開したのかとい う時に使われたキーワー ドは,「座って待つ」,「母な
る献身性」 とい うことです。ただ座 って,相 手が反応するまで待機する。相手が反応 したらば,そ
れに対 して応えていく。それがこの患者 さんを変えたのではないか と言われていますが,定 説はあ
りません。
精神障害の症状,例 えば統合失調症の症状は,時 代や文化によって違います。例えば,日 本で同
じ統合失調症 と言われても,明 治の頃にたくさん出た症状 と,昭和 と平成では違います。 これは都
立松沢病院のカルテを丁寧に整理された方が,精 神神経学雑誌に発表 されています。私は1年 間ほ
ど出張 して,インドネシアに半年,韓国に半年滞在 しました。イン ドネシアはバ リ島を選びま した。
バ リ島には祈祷で有名 な人が3人 ほどお ります。お金がないから医者にかかれない人が,祈 祷師の
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所へいっぱい来 るんです。私は,祈 祷師の所 と,バ リ島にある精神科の病院を回 り観察 しました。
イン ドネシアでは,宗 教が生活の柱になってお り,お祭 りがあると工場はお休みです。マッサージ
とか呪術が治療の柱です。多 くがオイルマ ッサージです。そこでは,誇大妄想が圧倒的です。マッ
チ棒がシヴァ神だとかい うのが非常に多いんです。韓国では,だ いぶ薄れてきま したが儒教が根に
残って行動の指針になっていました。例えば,私 が地下鉄に乗 ります と,このように白髪にな りま
したか ら,間違いなく学生が立ってくれます。大都会ではだいぶ薄れてきていますが,儒 教の影響
がある。要す るに,行 動の拠 り所が宗教にあります。ここでは幻覚 と被害妄想が結構多いんです。
ところが,日 本では,非 定型例,う つばかりにな りま した。 日本ほど宗教が形骸化 しているところ
はあ りません。だか ら私たちが律 してい く時に共通のものがないわけです。それぞれの中にブレー
キが出来てい るかとい うと,出来てません。だから非常に古典的な言い方をすれば,超 自我がある
程度できていなかった らイ ド(欲動)が どんどん表出されます。このように,い ろんなカルチャー
(国々 )を 回ってみるとい うのもすごく勉強になると思います。
大仏次郎は,「日本人は他人への真の愛情に欠ける」と言っています。地震があってたくさんの方
が亡くなったとなれば一時的には義援金は集まるわけですが。それでお しまいです。それが,5年,
10年,100年と続 きません。そ うい うことを考えてみていただいた ら良いと思います。
V臨 床心理士の現況と期待
先生が揃い,カ リキュラムが揃った とい う最低のレベルは揃っていると思います。問題は,2年
間勉強 して出てきた皆 さんが,本 当の意味でプロの基礎をきちっと自分なりに身につけてきている
かとい うと,大変心細い状況があるとい うことです。修了しても仮免ですね。大切なことは,大 学
院で学ぶ とい うことは基礎を作るわけで,そ れは非常に大切ですが,そ れで終わ りではないとい う
ことです。やは り臨床 とい うのは,年 齢を重ねてい くことによって磨かれていくことがものすごく
たくさんあるわけです。私はいい加減年をとっていますが,こ れでもまだまだ未完成です。皆さん
も大学院を出てからもしっかり勉強 して,実力をつけてほしいのです。精神科医が皆 さんの所へこ
の症例には何をやった らいいだろうね,ど うい うアプローチをした らいいだろうか,と 声かけをす
るようなレベルにな らない と,臨床心理士の資格を持っていてもほとんど意味はない。本当に力を
つけるためにはどうしたらよいのか,と い うことを考えていただきたい と思います。
まとめ
言 うまでもなく,心理臨床家は,薬 や手術で治療するわけではないわけです。そ うすると,私達
のパーソナ リティそのものが成熟していなければ,あ るいは磨くことをしなければ,治療にはな ら
ないとい うことです。
次に,大学院を終わってから資格を取って就職 した後,ス ーパーヴィジョンを受けてもらいたい
とい うことです。スーパー ヴィジ ョンを受けておけば,お金をかけても必ず元が取れます。 自分と








動療法に強制法(曝 露法)と い うのがあります。不登校の子 どもさんに適用することが多いのです
が,大 変厳 しいや り方です。 これを皆さんが 「こんなのでいいのかいな」,「これでかえって子ども
達は傷つ くのではないか」 と思いなが らやってたらほとんど効果がない。 ところが,園 田順一さん
がやるとほとんど成功例なんです。行動療法が治しているのか,園 田順一 とい うパーソナリティが
治しているのかわか りません。ただ,園 田さんは自分で子 どもさんを迎えに行って学校に連れて行
きます。親御 さんは しっかりと説明を受けて納得しています。学校では教員や校長や養護の先生に
もきちっと話をして,寝 巻きで来ても受け入れてもらう。そ うい う地ならしをきちっとやった上で
や ります。そ うい うや り方で効果を上げているのです。たくさんの技法はあるけれ ど,自分に合っ
たものをやるしかない と思います。猿マネが一番危険です。
もう一つはネ ットワークです。どこかへ委ねるといった場合に,委 ねた先が無茶苦茶なことをや
った らクライエントは大変なことになります。だか ら,この人はこれが得意 だがこれは弱いなど,
きちっと見分けた上で紹介 しなければいけません。 しかも,こ れ らの意図を大切にケアしてくれる
人ですね。そ うい う意味では人のネッ トワークを時間をかけてお作 りになったらよいです。
スキルは学習できると思いますが,臨 床家 として大切なのはセンスなんです。臨床家 としてのセ
ンス,こ れはものすごく学習が難 しい。 どうやって身につけたらいいのか。
人間 とい うのは自分の中に自分を省みる,自省する心を持たなければ人になれない とい う気が し
ます。だから自分で自分をしっかりと見た上で,これは自分は扱 えない と思ったら人に委ねるとか,
長所短所を見極めてやっていくことをしなければいけない。
これまで申し上げたことはごくごく平凡なことなんですが,そ のことを繰 り返 してやれ るかどう
かとい うことに尽 きるのではないかと思います。勝手なことを申しまして,ど れだけお役に立った
かはわか りませんが,一つの素材 として活かしてぜひ臨床家として成長 してください。10年後にお
会い し,どのような心理臨床家になったか拝見したいものです。どうもありがとうございました。
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